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Skicka blanketten till
Forsakringskassans inlasningscentral

839 88 Ostersund

Vem kan fa aktivitetsersittning?
Du kan f& aktivitetsersattning fran och med juli det &r du fyller 19 &r om du inte kommer att kunna arbeta heltid

under minst ett &r pa grund av en sjukdom, skada eller funktionsnedséttning. Du kan fa aktivitetserséttning
maxirnalt tre &r i taget och som langst till och med manaden innan du fyller 30 ar.

Du kan gora din anstkan pa forsakringskassan.se om du har ett mobilt bank-id eller en e-legitimation.

1. Du som ansoker

F&rnamn och efternamn Personnummer (12 siffror)

‘ Utdeiningsadress ; Postnummer och ort

2. Vad gdller din ansékan '

Jag ansoker om
D hel [:] tre fjardedels D halv [:] en fjdrdedels aktivitetsersattning

Fran och med ar, manad Till och med &r, manad

Det behovs ett lakarutiatande som beskriver din sjukdom, skada eller funktionsnedséttning och hur den paverkar dina
\ méjligheter att arbeta. Om inte det redan finns hos Forsakringskassan maste du skicka det till oss.

‘ [:] Jag skickar med ett lakarutltande

‘ D Lakarutidtandet finns redan hos Forsékringskassan

! u Jag har begart lakarutiatande fran
| och skickar det senare (Lakarens namn) ‘ L

3. Kontouppgifter

Anmél konto fér utbetalning

Om du inte har anmalt nagot konto for alla utbetalningar fran Forsakringskassan s kan du géra det pa

Mina sidor eller med blanketten Anmélan om konto (5605). Du kan bara anmala ett konto som tillhér dig sjalv.
Om du vill att dina utbetalningar ska ga till en annan persons konto ska du istallet fylla i blanketten

Fullmakt - Utbetalning till en annan person (5606).

4. Har du bott eller arbetat i nagot annat land &n Sverige?

! D Hlei Sverigg har avtal med andra ldnder som gor att
| ) erséttningen i vissa fall kan bli hdgre om du har bott
» Iange land eller arbetat i ett annat land. D& behdver vi veta vilka
Ja, jag har bott perioder du har bott eller arbetat utomlands och vilka
| i ett annat land |&nder det géller. Du kan lamna uppgifterna i den har |
- _ l'ange land blanketten under "Ovriga upplysningar” eller i en ‘
[] Ja, jag har arbetat ’ bilaga. Annars kommer din lfaﬁdlégggare att fraga dig
i ett annat land om det senare.
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S. Fyll i héir om du vill att nagon annan ska ha kontakt med Forsédkringskassan

Har kan du fylla i om du vill ge nagon annan fullmakt att ha kontakt med Forsakringskassan i ditt 4rende. D4
kommer vi i f_ﬁrsta hand att prata med den personen, men vi kan beh¢va prata 4ven med dig. Den personen har
ratt att fora din talan och att ta del av beslut och andra brev som FOrsakringskassan skickar till dig.

Jag ger nedansgéende person fullmakt att féretrada mig i kontakten med Férsakringskassan om min ansékan om
aktivitetsersattning. Jag kan aterkalla fullmakten nér jag vill.

D Fullmakten géller till dess att Férsakringskassan slutligt avgsr min ratt till aktivitetserséttning.

D Om jag beviljas aktivitetsersattning galler fullmakten 4ven under den tid jag far ersattningen.

Namn pa den som jag ger fullmakt Personnummer (12 siffror) | Telefon
Utdelningsadress Postnummer och ort

6. Ovriga upplysningar

Har kan du skriva om du bott eller arbetat utomlands. Du kan ocksa skriva andra saker som du inte fatt plats att skriva ndgon annanstans i
blanketten.

7. Underskrift

| Jag forsékrar pa heder och samvete att uppgifterna i blanketten &r riktiga och fullstdndiga. N&r uppgifterna férandras maste
|jag meddela Férsékringskassan. Jag vet att det 4r straffbart att [Amna felaktiga uppagifter, att uteldmna nagot eller att inte
i meddela Forsakringskassan nar uppgifterna jag lamnat féréandras.

|

Datum Namnteckning Telefon

8. Fyll i har om du som undertecknar ar god man eller forvaltare for den som ansoker

Skicka med ett registerutdrag som visar att du &r férordnad som god man eller férvaltare.

[Jag &r Namnfértydligande

‘ [ ]godman [ ]forvaltare

Las mer om Férsakringskassans behandling av personuppgifter pa forsakringskassan.se.
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